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びまん性肺疾患に対する高分解能MR撮像法の開発に
関する研究
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TR / TE / TI / NEX 7.6msec / 2.2msec / 100 msec / 2 
FOV 16 cm， 6 mm厚、スキャン時間 1分 19秒
正常ボランテイアにおける呼吸周期 FSE法による T2強調画像
TR / TE / NEX 3529msec / 120msec / 2 





注入固定を行った標本の両者で高分解能MR画像 (1.5mmないし 3.0mm 


















TR / TE / NEX 400msec / 15.9msec / 6 
FOV 12 cm， 2 mm厚、スキャン時間3分 15秒
正常伸展固定標本のT1強調像 (FSE法) 生理食塩水注入
TR / TE / NEX 400msec / 15.9msec / 6 


























TR / TE / NEX 266msec / 12msec / 1 
FOV 12 cm， 1.5 mm厚、スキャン時間 2分22秒
急性間質性肺炎ホルマリン標本、 T2強調画像
TR / TE / NEX 3000msec /75msec /6 
FOV 12 cm， 1.5 mm厚、スキャン時間 15分 42秒
8 
急性間質性肺炎伸展固定標本、 T1強調画像
TR / TE / NEX 266msec / 12msec / 10 
FOV 12 cm， 1.5 mm厚、スキャン時間 22分 49秒
急性間質性肺炎伸展固定標本、 T1強調画像
TR / TE / NEX 266msec / 12msec / 4 


























を追加した。伸展固定標本で用いた FOV12 cm， スライス厚 2mmでは臨
床例においては解析可能な画像が得られなかったために、 FOV16・32cm， 




























TR / TE / NEX 100 msec / 1.4 msec / 1 
FOV 27 x 36 cm， 10 mm厚、スキャン時間 13秒
正常脂肪抑制T2強調画像
TR / TE / NEX 3750 msec / 80 msec / 2 
FOV 32 cm， 7 mm厚、スキャン時間 3分 57秒
13 
慢性間質性肺炎 T2強調画像
TR / TE / NEX 4000 msec / 90 msec / 4 
FOV 32 cm， 7 mm厚、スキャン時間 4分 48秒
慢性間質性肺炎 脂肪抑制T2強調画像
TR / TE / NEX 4000 msec / 90msec / 4 
FOV 32 cm， 7 mm厚、スキャン時間 4分 48秒
14 
考案
本研究は、ぴまん性肺疾患の診断において、高分解能CTの限界を打
破し、高分解能CTでは得られない情報を提供する画像診断法を開発す
ることをめざして研究を開始した。現在臨床で用いられているMR画像
は原理的には高分解能CT以上の分解能が得られる可能性があり、また
濃度分解能も高いことから、 MR画像を対象とした。
呼吸運動の無くし、 FOVを最小にすれば、肺末梢血管は高分解能CT
と同等のレベルまで描出可能であり、間質性肺炎の病理変化を高分解能
CT以上に詳細に描出できることが肺標本のMR画像の検討で明らかに
なった。しかしながら、臨床例においては、呼吸運動を無くした画像を
撮影することは不可能であり、また、薄いスライス厚や極小 FOVでは信
号の低下が著しく、評価に値する画像は得られなかった。また、病変の
MR信号に関しても組織特異性につながる情報は得られなかった。
したがって、現時点での肺野MR画像は種々の工夫をすることによっ
て、 CTと同程度の形態情報(うまく条件が揃えば高分解能CTと同程
度の形態情報)が得られるが、これを越える情報は得ることは難しいと
思われる。しかし、問題点である呼吸運動の影響の除去がさらなる高速
撮像で可能になり、磁化率の不均ーが何らかの吸入ガス等で改善されれ
ば、新たな展開を遂げる可能性は残されているものと思われる。今後の
MR技術の革命的発展が望まれる。
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